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РЕЗЮМЕ

Цель исследования: анализ особенностей постуральной регуляции юношей, занимающихся регби. Материал и методы. 10 кандидатов 
в мастера спорта по регби выполняли пробы Ромберга и оптокинетическую пробу на компьютерном стабилографе «Траст­М Стабило». 
При обработке результатов учитывали: амплитудные и частотные характеристики, длину, площадь статокинезиограммы, отношение длины 
к площади; скорость перемещения общего центра давления; работу. Результаты сравнивали с показателями здоровых людей, не занима­
ющихся спортом. Результаты. Девиации и площадь статокинезиограммы спортсменов были больше, чем в контрольной группе, длина — 
меньше, поддержание вертикальной позы требовало меньшей работы. Закрывание глаз сопровождалось увеличением площади статоки­
незиограммы, скорости миграции общего центра давления и частоты колебаний в сагиттальной плоскости. Зрительные помехи привели 
к увеличению скорости перемещения общего центра давления, длины статокинезиограммы, среднеквадратичного отклонения, смещению 
центра давления назад. Изменения в ответ на действие помех в группе спортсменов выражены меньше, чем в контрольной группе. Выводы. 
Спортсмены имеют более совершенную постуральную регуляцию, чем просто здоровые люди. Регбисты имеют схожую стратегию отработки 
возмущающих воздействий.
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ABSTRACT

Objective: to analyze the postural regulation of rugby players. Materials and methods. 10 rugby players performed Romberg test and optokinetic 
test on a computer stabilograph “Trust­M Stabilo”. Amplitude and frequency characteristics, length, area of statokinesiogram, ratio of length to area; 
speed of center of mass movement and the work have been analyzed. The results were compared with those of healthy people not involved in sports. 
Results. Athletes’ deviations and area of the statokinesiogram were greater than in the control group, though the length of the statokinesiogram was 
shorter. Maintaining the vertical posture required less work in athletes group. Eyes closing was accompanied by increasing the area of statokinesiogram, 
the speed of center of mass movement, and the frequency of oscillations in sagittal plane. Visual disturbances led to an increase in speed of center of 
mass movement, in length of statokinesiogram, in standard deviation and in shift of center of mass back. The effect of disturbances in athletes’ group 
led to fewer changes than in the control group. Conclusions. Postural regulation of athletes proved to be better than that of healthy people who are not 
involved in sports. All rugby players had a similar strategy for working out disturbances.
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1. Введение
Регби — интересная и популярная спортивная игра, 

она требует мобилизации внимания и сил, полной са­
моотдачи, что, безусловно, привлекает и воспитывает 
подростков. В то же время регби  — один из наиболее 
травматичных видов спорта. Хорошая координация 
движений, умение держать равновесие снижают риск 
получения травмы.

Стабилограмма дает объективную характеристику 
постуральной регуляции. В последние годы она все чаще 
используется в спортивной медицине для оценки состо­
яния организма, его готовности к выполнению нагруз­
ки [1–6]. Знание особенностей постуральной регуляции 
юношей, серьезно и успешно занимающихся регби, мо­
жет оказаться полезным как при спортивном отборе, так 
и при подготовке спортсменов.

Цель работы: проанализировать особенности пост­
уральной регуляции юношей, занимающихся регби.

2. Материал и методы
Постуральную регуляцию 10 юношей 16–18 лет, вос­

питанников муниципального автономного физкультур­
но­спортивного учреждения «Спортивная школа олим­
пийского резерва по регби “Буревестник”», кандидатов 
в мастера спорта, исследовали на базе ФГБУ ННПЦ 
МСЭ и РИ Минтруда России. Спортсмены выполняли 
пробы Ромберга и оптокинетическую пробу на компью­
терном стабилографе «Траст­М Стабило» производства 
ООО «Неврокор».

Проба Ромберга заключалось в удержании верти­
кальной позы на платформе стабилографа в течение 
51 секунды с открытыми и с закрытыми глазами. При об­
работке результатов учитывали следующие показатели: 
амплитуду (А, мм) и частоту (F, Гц) первого максимума 
спектра по вертикальной (Z), сагиттальной (Y) и фрон­
тальной (X) составляющим; отношение длины статоки­
незиограммы к площади (L/S 1/мм); площадь (S, мм2); 
скорость (V, мм/с) перемещения общего центра дав­
ления (ОЦД); показатель затраченной работы (A,  Дж); 
60 % мощности спектра по каждой из составляющих (Z, 
Y, X, Гц); cреднее квадратичное отклонение ОЦД (℘) 
в сагиттальной (Y) и фронтальной (X) плоскостях.

Оптокинетическая проба состояла в удержании вер­
тикальной позы с открытыми глазами в пяти вариантах: 
глядя на чистый экран — контроль и четыре варианта 
со зрительными помехами: глядя на экран, по которому 
перемещаются калиброванные полосы справа налево, 
слева направо, сверху вниз и снизу вверх. При обра­
ботке результатов оптокинетической пробы учитывали 

дополнительно длину статокинезиограммы (L, мм) и по­
ложение общего центра давления (ОЦД, мм) относи­
тельно сагиттальной и фронтальной осей.

Полученные данные сравнивали с контрольной груп­
пой — средними показателями, полученными по резуль­
татам обследования в этих же условиях, на этом приборе 
60 здоровых испытуемых, не занимавшихся спортом [7].

Статистическую обработку результатов проводили 
с использованием пакета прикладных программ Statistica 
(версия 10.0.1011.0 компании StatSoft, Inc, США, лицен­
зионное соглашение № SN AXAAR207P396130FA­0). 
Статистическую значимость различий при различных 
вариантах членов одной группы оценивали по крите­
рию Вилкоксона, о значимости различий между груп­
пами судили по критерию Манна  — Уитни. Различия 
считали статистически значимыми при достоверности  
сходства p < 0,05.

3. Результаты
Все обследованные легко выполнили пробы. Жалоб 

на головокружение, беспокойство, страх падения никто 
не предъявлял. Ни у кого ни в каком варианте исследо­
вания не было отмечено раскачивания туловища, попы­
ток сделать шаг, придержаться руками за поручни.

Анализ результатов пробы Ромберга показал, 
что закрывание глаз приводило к увеличению площа­
ди миграции ОЦД по опорной плоскости у большин­
ства обследованных. У одного спортсмена закрывание 
глаз сопровождалось уменьшением площади на треть, 
у одного  — увеличением в пределах 3  %. В среднем 
коэффициент Ромберга для группы составил 137,25. 
Следовательно, большинству спортсменов зрительный 
контроль был необходим для поддержания вертикаль­
ной позы.

Сравнение результатов пробы Ромберга спортсменов 
с контрольной группой (табл. 1) показало, что поддер­
жание вертикальной позы регбистов требовало мень­
шей работы.

Среднее квадратичное отклонение и площадь стато­
кинезиограммы спортсменов были больше, чем в кон­
трольной группе, а длина  — меньше. В результате от­
ношение длины к площади у них было в несколько раз 
меньше, чем в контрольной группе. Еще одно значимое 
отличие регуляции позы спортсменов — высокая часто­
та и малая амплитуда колебаний вертикальной состав­
ляющей. Это относится как к первому максимуму, так 
и к 60 % спектра. Интересно, что по фронтальной и са­
гиттальной составляющим спектра частота колебаний 
у спортсменов, напротив, была ниже, чем в контрольной 
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группе. Вероятно, для отработки разнообразных помех 
они используют быстрое малоамплитудное переме­
щение общего центра масс по вертикали, что дает вы­
игрыш в работе, в то время как перемещение по гори­
зонтали с большей амплитудой и меньшей скоростью 
приводит к увеличению площади статокинезиограммы 
в сравнении с контрольной группой, но не оказывает 
такого влияния на энерготраты, как подъем и последую­
щее опускание общего центра масс.

Закрывание глаз сопровождалось изменением всех 
исследованных показателей. Статистически значимыми 
оказались увеличение площади статокинезиограммы 
и скорости миграции центра давления по опорной по­
верхности. Причем длина статокинезиограммы увели­
чилась менее значительно, чем площадь. В результате 
отношение длины к площади возросло. Поддержание 
вертикальной позы с закрытыми глазами требовало 
большей работы, что вполне ожидаемо. Отмечен не­
большой, но статистически значимый прирост частоты 
колебаний в переднезаднем направлении и по вертика­
ли, в то время как частота колебаний во фронтальной 
плоскости, напротив, стала меньше. Описанные изме­
нения проявились на первом максимуме и отразились 
на всем спектре.

Анализ результатов оптокинетической пробы пока­
зал более равномерное распределение нагрузки между 
ногами в группе спортсменов, чем в группе контроля. 
Как видно из таблиц 2 и 3, зрительные помехи привели 
к увеличению скорости перемещения ОЦД по опорной 
плоскости и длины статокинезиограммы, увеличению 
среднеквадратичного отклонения и смещению центра 

давления назад у всех испытуемых. Выраженность изме­
нений зависела от направления движения полос и раз­
личалась в разных группах.

Что касается направления колебаний — в контроль­
ном исследовании ось в группе спортсменов была раз­
вернута вправо сильнее, чем в группе контроля. Любые 
помехи приводили к уменьшению ее разворота со сме­
ной направления относительно сагиттальной оси плат­
формы при движении полос в стороны. В группе контро­
ля движение полос в стороны и снизу вверх приводило 
к увеличению разворота оси, а движение полос сверху 
вниз сопровождалось сменой направления колебаний 
относительно сагиттальной оси платформы.

В группе регбистов движение полос в стороны при­
водило к более заметному увеличению скорости пере­
мещения ОЦД и длины статокинезиограммы, чем дви­
жение в вертикальном направлении, и к небольшому 
смещению нагрузки в сторону, противоположную дви­
жению полос. Наименее выраженную реакцию испыту­
емые дали на зрительные помехи, бегущие снизу вверх. 
Миграция центра давления во фронтальной плоскости 
в этом варианте меньше, чем в контрольном. Движение 
полос в направлении сверху вниз, напротив, сопрово­
ждалось небольшим смещением положения центра масс 
назад и максимальным увеличением девиаций в сагит­
тальной плоскости.

В группе контроля наибольшее увеличение скоро­
сти перемещения ОЦД и длины статокинезиограммы 
наблюдали при движении полос сверху вниз, в этом 
варианте смещение ОЦД назад было максимальным, 
как и увеличение девиаций в сагиттальной плоскости.

Таблица 1

Результаты пробы Ромберга подростков, занимающихся регби, в сравнении с контрольной группой [7]

Table 1

The Romberg test, rugby players in comparison with the control group [7]

Амплитуда первого макси-
мума спектра, мм /

The first maximum of the 
spectrum amplitude, mm

L/S, 1/мм /
1/mm

S, мм2 /
mm2

А, Дж /
A, J

V, мм/с /
mm/s

℘, мм /
mm

60% мощности  
спектра, Гц /

60% spectrum power, 
Hz

F 1-го максимума 
спектра, Гц /

F 1st spectrum 
maximum, Hz

Z Y X Y X Z Y X Z Y X

Стояние с открытыми глазами, регби / Standing with eyes open, rugby

0,142 16,72 6,93 7,822 94,43 89,032 10,13 4,44 1,99 5,342 0,11 0,23 3,082 0,03 0,03

Стояние с закрытыми глазами, регби / Standing with eyes closed, rugby

0,12 17,10 8,68 6,81 123,941 104,802 11,731 4,98 2,36 5,352 0,181 0,17 4,711, 2 0,051 0,02

Стояние с открытыми глазами, контрольная группа / Standing with eyes open, control group

2,52 13,96 6,31 48,61 62,95 114,16 10,77 3,72 1,69 0,86 0,15 0,25 0,43 0,04 0,06

Стояние с закрытыми глазами, контрольная группа / Standing with eyes closed, control group

1,21 12,74 6,05 28,59 68,53 135,50 12,84 3,88 1,66 0,81 0,23 0,32 0,64 0,06 0,07

Примечание: 1 — статистическая значимость сходства стояния с открытыми/закрытыми глазами, p < 0,05; 2 — статистическая значи­
мость сходства с показателями контрольной группы, p < 0,05.
Note: 1 — reliability of similarity standing with eyes open/closed, p < 0.05; 2 — reliability of similarity with the indicators of the control group, p < 0.05.
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4. Обсуждение
Регби  — игровой вид спорта, который предус­

матривает контакты игроков, включая нападения 
и схватки, захваты и прямые физические контакты, 

когда важно удерживать вертикальную позу, про­
двигаться вперед и оценивать ситуацию. В спортив­
ном успехе наряду с развитием физических качеств 
спортсменов большую роль играет функциональная 

Таблица 2

Результаты оптокинетической пробы регбистов

Table 2

The optokinetic test, rugby players 

L, мм /
mm

V, мм/с /
mm/s

Среднее направление  
колебаний, град /

Average direction of vibrations, 
degrees

Среднее положение ОЦД, мм /
Average position of the general center of 

pressure, mm

Девиации ОЦД, мм /
The general center of pressure 

deviation, mm

Y X Y X

Контроль / The control

205,8 10,3 23,82 66,3 5,9 3,5 2,4

Движение полос слева направо / Lanes movement from left to right

231,9 11,6 –4,52 65,42 4,6 4,71 1,9

Движение полос справа налево / Lanes movement from right to left

219,6 11,0 –2,31, 2 64,9 7,6 3,9 2,1

Движение полос снизу вверх / Lanes movement upwards

218,5 10,9 12,82 64,9 7,2 4,1 2,01

Движение полос сверху вниз / Lanes movement top­down

212,2 10,6 7,1 60,81 6,8 4,01 2,4

Примечание: 1 — статистическая значимость сходства: контроль / зрительные помехи, p < 0,05; 2 — статистическая значимость сход­
ства с показателями контрольной группы, p < 0,05.
Note: 1 — reliability of similarity: control / visual interference, p < 0.05; 2 — reliability of similarity with the indicators of the control group, p < 0.05.

Таблица 3

Результаты оптокинетической пробы, группа контроля [7]

Table 3

Optokinetic test results, control group [7]

L, мм /
mm

V, мм/с /
mm/s

Среднее направление  
колебаний, град /

Average direction of vibrations, 
degrees

Среднее положение ОЦД, мм /
Average position of the general center of 

pressure, mm

Девиации ОЦД, мм /
The general center of pressure 

deviation, mm

Y X Y X

Контроль / The control

226,2 10,6 5,6 60,6 –11,7 3,0 1,5

Движение полос слева направо / Lanes movement from left to right

232,7 11,6 12,6 58,6 –10,4 3,5 1,4

Движение полос справа налево / Lanes movement from right to left

226,2 11,3 12,6 59,6 –11,3 3,2 1,4

Движение полос снизу вверх / Lanes movement upwards

232,9 11,6 –0,1 60,4 –11,9 3,0 1,5

Движение полос сверху вниз / Lanes movement top­down 

240,3 12,0 4,9 56,7 –11,9 4,8 1,6
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компетентность  — владение хорошей устойчиво­
стью и подвижностью во время движений, связанных 
с игрой [2]. Вероятно, это привело к отмеченным осо­
бенностям поддержания вертикальной позы регби­
стов в нейтральных условиях, при депривации зрения 
и действии зрительных помех.

Во­первых, их стояние энергетически более эко­
номично: оно требует совершения меньшей работы, 
чем стояние здоровых нетренированных людей. Во­
вторых, отработка возмущающих воздействий реали­
зуется несколько иначе, чем у тех, кто не занимается 
спортом. Анализ амплитудных и частотных характе­
ристик статокинезиограммы показал бóльшую частоту 
и меньшую амплитуду спектра по вертикальной оси, 
причем эта разница очень существенна как по перво­
му максимуму, так и по 60  % спектра. Перемещения 
во фронтальной и сагиттальной плоскостях в обеих 
группах существенно не различались, более того, ока­
залось, что испытуемые, не занимающиеся спортом, 
перемещают ОЦД в сагиттальной плоскости даже бы­
стрее, чем спортсмены.

Можно допустить, что этот результат связан с неболь­
шим объемом обеих выборок. Но можно и по­другому 
подойти к этому вопросу: подъем массы требует прило­
жения большей энергии, чем перемещение по горизон­
тали, параметры которого существенно не различаются 
в обеих группах. Спортсмены отрабатывают помехи, не­
избежные при удержании вертикальной позы, быстрее 
и экономичнее путем резкого небольшого подъема об­
щего центра масс, но медленнее реагируют на отработку 
возмущений в горизонтальной плоскости, выигрывая 
при этом в скорости реакции, устойчивости и в энерге­
тике поддержания позы.

В условиях депривации зрительного анализатора 
обозначенные различия становятся более заметными: 
частота перемещений в вертикальной и сагиттальной 
плоскостях в группе регбистов возрастает, а во фрон­
тальной — падает. В контрольной группе, напротив, па­
дает частота перемещений в вертикальной плоскости, 
а в сагиттальной и фронтальной — растет. В результате 
вариант поддержания позы спортсменов при стоянии 
с закрытыми глазами оказывается энергетически гораз­
до более выгодным.

Интересно, что механизм подъема общего центра 
масс в ответ на возмущающие воздействия встречается 
не только у здоровых, но и у лиц с патологией спинного 
мозга [8]. Можно предположить, что это — универсаль­
ный механизм отработки возмущений при поддержа­
нии вертикальной позы в усложненных условиях. В слу­
чае патологии он особенно оправдан энергетически, 
поскольку момент инерции пропорционален квадрату 
расстояния от точки вращения до общего центра масс. 
Если после воздействия возмущающей силы общий 
центр масс занимает более высокое положение, момент 
инерции возрастает, пропорционально чему умень­
шается угловая скорость. В результате система легче 

отрабатывает возмущающие воздействия. У спортсме­
нов подъем происходит быстрее и на меньшее расстоя­
ние, что дает выигрыш в работе.

Зрение — один из самых значимых сенсорных входов 
человека. Зрительный анализатор имеет широкие связи 
с разными отделами мозга, интегрирован в большинство 
двигательных актов. Значение зрения для поддержания 
вертикальной позы было доказано в середине прошлого 
века [9]. Зрительно­вестибулярное взаимодействие очень 
тесное, основанное на короткой рефлекторной дуге, со­
стоящей всего из трех нейронов, сегодня широко изуча­
ется физиологами, психологами и клиницистами [10–12]. 
Интерес ученых вызывает как влияние афферентации 
от вестибулярного аппарата на глазодвигатели в услови­
ях реального действия на организм разнонаправленных 
ускорений, так и влияние афферентации от зрительного 
анализатора на вестибулярный в условиях покоя.

Когда речь идет о регуляции позы в спорте, важно 
сохранять устойчивость в условиях действия разно­
образных зрительных помех. В наших исследованиях 
спортсмены быстрее отрабатывали возмущающие воз­
действия, чем группа контроля, любые помехи приводи­
ли к приближению оси колебаний к сагиттальной оси, 
что, вероятно, повышало устойчивость. Изменения па­
раметров стабилограммы у спортсменов в одинаковых 
пробах носили один и тот же характер, что обеспечи­
ло статистическую значимость отмеченных изменений 
даже при небольших абсолютных величинах различий 
и небольшой группе испытуемых.

В группе здоровых людей, не объединенных кон­
кретным видом двигательной активности, одни и те же 
зрительные помехи вызвали различные, часто разнона­
правленные варианты компенсации. Поэтому измене­
ния как у каждого испытуемого, так и в среднем по груп­
пе более заметны, чем у спортсменов, но эти изменения 
статистически не значимы, невзирая на бóльшую чис­
ленность контрольной группы по сравнению с группой 
регбистов.

Специальные исследования [12] доказали, что у лю­
дей без патологии вестибулярной системы зрительно­
вестибулярное взаимодействие поддается тренировке. 
В процессе многолетней спортивной подготовки такая 
тренировка, вероятно, произошла, что привело к форми­
рованию экономичных постуральных реакций у юношей, 
занимающихся регби. Известно [12], что устойчивость 
к оптокинетическим воздействиям тренируется тяжелее 
и медленнее, чем к статокинетическим, что мы наблюда­
ем, сравнивая результаты выполнения регбистами проб 
Ромберга и оптокинетической.

5. Выводы
Юноши, занимающиеся регби, имеют более со­

вершенную постуральную регуляцию, чем просто 
здоровые люди. Стабильность их позы меньше за­
висит от зрительного контроля, что проявляется 
в относительно высокой устойчивости при стоянии 
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с закрытыми глазами. Зрительные помехи в виде по­
лос, движущихся в различных направлениях, при­
водят к меньшим изменениям параметров стабило­
граммы, чем аналогичные помехи у здоровых людей, 
не занимающихся регби.

Спортсмены, занимающиеся регби, имеют схожую 
стратегию отработки возмущающих воздействий. Это 
делает более убедительной версию о том, что наблюда­
емые реакции явились результатом многолетней спор­
тивной тренировки.
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